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Kemunculan resistensi bakteri saat ini terjadi secara cepat di seluruh 
dunia akibat penggunaan antibiotik yang berlebihan. Salah  satu 
bakteri yang mengalami resistensi terhadap antibiotik adalah bakteri 
Streptococcus β hemolyticus grup A. Streptococcus β hemolyticus 
grup A merupakan bakteri Gram positif yang menyebabkan penyakit 
faringitis, impetigo, demam rematik dan glomerulonefritis. 
Streptococcus β hemolyticus grup A memiliki resistensi terhadap 
erithromycin karena bakteri mampu untuk memompa keluar 
senyawa antibiotik, sehingga bakteri masih bertahan hidup.  
     Saat ini, penemuan antimikroba baru mendapat perhatian dari 
masyarakat, antara lain adalah senyawa yang dihasilkan oleh 
beberapa tumbuhan bersifat antimikrobial. Salah satu tumbuhan yang 
memiliki sifat antimikrobial adalah tanaman kersen (Muntingia 
calabura L.). Daun kersen (Muntingia calabura L.) mempunyai efek 
antibakteri terhadap berbagai bakteri Gram positif dan negatif.  Daun 
kersen memiliki sifat antibakteri yang diduga disebabkan oleh 
senyawa yang dikandung yakni flavonoid, tanin dan saponin.  
     Penelitian ini dilakukan dengan tujuan mempelajari efek 
antibakteri ekstrak daun kersen (Muntingia calabura L.) terhadap 
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Streptococcus β hemolyticus grup A. Ekstrak daun kersen diperoleh 
dari metode maserasi dengan menggunakan etanol 95 %. Ekstrak 
kemudian digunakan dalam uji efek antibakteri. Uji efek antibakteri 
dilakukan dengan cara uji mikrodilusi menggunakan microplate 96-
well dan dilakukan spektrofotometri  untuk evaluasi MIC. Prosedur 
kemudian dilanjutkan dengan streaking dari well 96-well ke agar 
untuk evaluasi MBC (Minimum Bactericidal Concentration).  
Pengisian microplate dibagi menjadi dua yaitu kelompok kontrol dan 
kelompok perlakuan. Kelompok kontrol terdiri atas lima kelompok 
yaitu K1 hingga K5. K1 terdiri atas Mueller Hinton Blood Broth, K2 
terdiri atas Mueller Hinton Blood Broth + Streptococcus β 
hemolyticus grup A, K3 terdiri atas Mueller Hinton Blood Broth + 
ekstrak daun kersen (Muntingia calabura L.), K4 sebagai kontrol 
positif (K+) terdiri atas Mueller Hinton Blood Broth + Streptococcus 
β hemolyticus grup A + penicillin G 0,12 μg/ml. K5 terdiri atas 
Mueller Hinton Blood Broth + Streptococcus β hemolyticus grup A 
+ DMSO 10%. Kelompok perlakuan terdiri atas tiga kelompok 
dengan masing masing terdiri atas Mueller Hinton Blood Broth + 
Streptococcus β hemolyticus grup A + ekstrak daun kersen 
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(Muntingia calabura L.)  yang diujikan menggunakan tiga 
konsentrasi berbeda yaitu 25 mg/ml, 50 mg/ml, 100 mg/ml 
     Hasil didapatkan bahwa MIC tidak dapat dievaluasi akibat OD 
dari kelompok kontrol K1 OD K1 (3,2813) dan nilai OD K2 
(1,1895) sehingga tidak dapat dievaluasi perhitungan presentase 
hambatan. Hasil selisih OD dari P1 dibandingkan dengan hasil 
selisih OD P2 mengalami peningkatan. Nilai OD diharapkan 
mengalami penurunan karena semakin besar konsentrasi maka 
seharusnya semakin menghambat pertumbuhan bakteri yang 
ditunjukkan dari semakin kecil nilai OD. Setelah pembacaan 
spektrofotometri, dilakukan streaking well pada agar  dan diinkubasi 
selama 24 jam untuk pembacaan MBC.  
      Hasil didapatkan pada 6 replikasi streaking agar pada kelompok 
(P3) tidak dijumpai pertumbuhan koloni bakteri dan tampak bersih, 
sehingga (P3) dikatakan sebagai MBC. Minimum Bactericidal  
Concentration (MBC) dalam penelitian ini didapatkan sebesar 100 
mg/ml. Peningkatan konsentrasi menunjukkan penurunan jumlah 
koloni (CFU) bakteri Streptococcus β hemolyticus grup A. Hasil dari 
streaking pada kelompok (P2) dan (P3) masih menunjukkan 
pertumbuhan tetapi dijumpai penurunan jumlah koloni (CFU) 
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dengan rata rata pada kelompok (P2) sebesar 8 koloni dan kelompok 
(P3) sebesar 3 koloni. Hasil MBC Penicillin ditemukan 0,12μg/ml.  
Hasil analisis Kruskall Wallis menunjukkan ada perbedaan antar 
kelompok perlakuan dengan nilai p < 0,05. Dengan demikian, 
ekstrak daun kersen (Muntingia calabura L.) memiliki efek 
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Latar Belakang : Resistensi bakteri terhadap antibiotik mulai 
ditemukan seiring peningkatan penggunaan antibiotik. Salah satu 
bakteri yang mengalami resistensi adalah Streptococcus β 
hemolyticus grup A, bakteri penyebab faringitis dan resisten terhadap 
antibiotik golongan makrolid. Penemuan antimikroba yang berasal 
dari tumbuhan menjadi pusat perhatian. Salah satu bahan tanaman 
yang memiliki kemampuan antimikroba adalah tanaman kersen 
(Muntingia calabura L.). 
 
Tujuan: Untuk mempelajari efek antibakteri ekstrak daun kersen 
(Muntingia calabura L.) terhadap  Streptococcus β hemolyticus grup 
A 
Metode: Daun kersen diekstraksi menggunakan metode maserasi 
dengan ethanol 95%. Efek antibakteri ekstrak daun kersen diuji 
dengan menggunakan metode mikrodilusi untuk menentukan nilai 
MIC (Minimum Inhibitory Concentration) dan MBC (Minimum 
Bactericidal Concentration). Uji mikrodilusi dibagi menjadi 
kelompok kontrol yang terdiri atas 5 kelompok dan kelompok 
perlakuan yang terdiri atas 3 kelompok yaitu ekstrak dengan 
konsentrasi (25 mg/ml, 50 mg/ml, 100 mg/ml). Penentuan nilai MIC 
dievaluasi dengan pembacaan spektrofotometri. Penentuan nilai 
MBC dilakukan dengan melakukan streaking pada agar darah.  
Hasil: Pembacaan MIC tidak dapat ditunjukan akibat nilai OD 
kelompok kontrol media lebih tinggi daripada nilai OD kelompok 
kontrol media berisi bakteri. Nilai MBC ekstrak daun kersen 
(Muntingia calabura L.) adalah 100 mg/ml.  
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Simpulan: Terdapat efek antibakteri ekstrak daun kersen (Muntingia 
calabura L.) terhadap Streptococcus β hemolyticus grup A dengan 
MBC ekstrak terletak pada konsentrasi 100 mg/ml.  
Kata kunci: Antibakteri, Muntingia calabura L., Streptococcus β 





ANTIBACTERIAL EFFECT OF MUNTINGIA CALABURA L. 
LEAF EXTRACT ON GROUP A β-HEMOLYTIC 
STREPTOCOCCUS 
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Background: Bacterial resistance toward antibiotic starts to emerge 
in this era. Bacteria that develop resistance is Group A β-Hemolytic 
Streptococcus, a bacteria that causes pharyngitis and has resistance 
against macrolide-group antibiotic. Antimicrobials that derived from 
plants have governed attention. One of the plants that has the 
antimicrobial effect is Muntingia calabura L. 
Purpose: To study the antibacterial effect of  Muntingia calabura L. 
leaf extract  to Group A β-Hemolytic Streptococcus 
Methods: Muntingia calabura L. leaves was extracted with 
maceration method by ethanol 95%. Antibacterial effect of 
Muntingia calabura L. leaf extract was tested with microdilution to 
determine MIC (minimum inhibitory concentration)  and MBC 
(minimum bactericidal concentration). Microdilution test is divided 
into the control groups in total of 5 groups and experiment groups in 
total of 3 groups with extract concentration of 25 mg/ml, 50 mg/ml, 
100 mg/ml. MIC was evaluated with spectrophotometry reading. 
MBC was evaluated by blood agar streaking.  
Results: MIC cannot be evaluated because OD number of media 
control is higher than media control with bacteria. MBC value of 
Muntingia calabura L. leaf extract is 100 mg/ml 
Conclusion: There is an antibacterial effect of cherry leaf extract 
(Muntingia calabura L.) to Group A β-Hemolytic Streptococcus, 
with MBC located at 100 mg/ml 
Keywords: Antibacterial, Muntingia calabura L., Group A β-
Hemolytic Streptococcus, microdilution, MIC, MBC 
